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ABSTRAK
Devi Mayasari, J50080099, 2011. Perbedaan Tingkat Depresi Pasca
PersalinanpadaPrimiparadan Multipara di RSUD Banjarsari Surakarta.
FakultasKedokteranUniversitasMuhammadiyah Surakarta.
Latar Belakang :Di Negara barat, depresi pasca persalinan dialami oleh lebih
kurang 15-20% dari perempuan yang melahirkan, baik yang pertama kali maupun
yang berikutnya. Di Indonesia, ditemukan bahwa angka kejadiannya 11-30%,
merupakan jumlah yang tidak sedikit yang tidak mungkin dibiarkan begitu saja
mengingat berbagai dampak negatif yang menyertainya
Tujuan Penelitian Mengetahui perbedaan tingkat depresi pasca persalinan pada
primipara dan multipara di RSUD Banjarsari Surakarta.
MetodePenelitian :Penelitian observasional analitik dengan pendekatan cross
sectional dari pengambilan sampel secara purposive sampling. Diperoleh data
yang dapat dianalisis sebanyak 34 sampel. Data kemudian dianalisis
menggunakan Uji Chi Square melalui SPSS 17.0  for windows.
Hasil Penelitian : Dari uji beda Chi-Square didapatkan pvalue 0,000 maka H0
ditolak dan HI dapat diterima.
Simpulan Penelitian :Terdapat perbedaan tingkat depresi pasca persalinan yang
bermakna antara primipara dan multipara di RSUD Banjarsari Surakarta.
Saran : Lebih menyiapkan persalinan dari segi fisik dan psikologis agar mudah
beradaptasi dengan keadaan pasca persalinan khususnya pada kehamilan pertama
sehingga dapat menurunkan angka kejadian terjadiny adepresi pasca persalinan
Kata Kunci : primipara, multipara, depresi pasca persalinan
ABSTRACT
Devi Mayasari, J50080099, 2011. The Difference Level of Post Partum
Depression Between Primiparas and Multiparas in RSUD Banjarsari Surakarta.
Medicine Faculty Muhammadiyah University Surakarta.
Background:In Western countries, Post Partum Depression experienced by
approximately 15-20% of woman who gave birth, either first or subsequent. In
Indonesia, we found that the number of that phenomenon reached 11-30%, the
amount that we can not let it without any reaction considering of various negative
impacts that accompany.
Research’s Purpose: Knowing the difference level of post partum depression
between primiparas and multiparas in RSUD Banjarsari Surakarta.
Research’s Methodology: The analytic observational research with cross
sectional approach from the taken sample on a purposive sampling manner. Get
data which can be analyzed for 34 samples. Then analyze the data Chi Square
Test by SPSS 17.0 for windows.
Research’s Result: From the difference Chi-Square test got p value 0,000 so H0
declined and HI accepted.
Research’s Conclusion: There’s significantpost partum depression difference
which means between primiparas and multiparas in RSUD Banjarsari Surakarta.
Suggestion: More preparing the delivery from part of physically and psychology
in order to adaptation easily with the condition after giving birth especially in first
pregnancy, so it can decrease the happening of number post partum depression.
Key words: Primiparas, multiparas, post partum depression.
